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 第4図胃液残余窒素の変化(インスリン刺激)
 第2表演芸身治療錦鑑過と列}余窒素
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 刺激による胃液残余窒素の変動
最大減少値
 塵蹄1ヒスタミン旨ンスリン
 一10.5
-11.9
_4.1
_10.1
._13.4
-12.3
_11.2
 一10.9
 一19.6
_14.8
-17.0
 一16.4
(mg/dl)
 健康人が一番大きく,胃炎,胃潰瘍,十二指
 腸潰瘍では小さい.最大減少に達するまでの
 時間をみると,ヒスタミン刺浅知まインスリン
 乗口激より短く,有i慰のi差があ!),また胃潰瘍吾
 は基礎分泌,ヒスタミン,インスリン刺激と
 も反応時間が短い.炭酸ガス抱合、指は変化が
 少ない.
 6.ン台療経}畳と胃シ夜
 刺激前胃液残余窒素は表20)ように胃潰瘍
 では入院時,
 窒素も入院時,1カ月後,退院時と増加する
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 1カ月後,退院時と順次に増加するが,有意の差はない・同時に測定した血清残余
 炭酸ガス抱合能の平均値は入院時L96mEq/L,
 1ヵ月後2.10mEq/L,退院時2.30mEq/しとi曽加するが有意の差ばない・胃液遊離酸度は経
 過とともに減少する.次に十二指腸潰瘍では入院時,1カ月後,退院時と治癒に向うにつれ減少
 するが差は有意でない.これは1司時に測定した血清残余窒素が入院時から退院時へと減少するの
 と同一傾向である.炭酸ガス抱合能は入院時L9mEq/L,1カ月後L8mEq/L退院時1.7
 mEq/しと減少するが有意の変化ではない・
 刺激剤投与後の残余窒素の変化は治療経過とともに,表3のように胃潰瘍では最大減少値が増
 加し,十二指腸潰瘍では減少し,ともに一定の値に近ずく・この値は健康人のインスリン刺激最
 大減少値一19、6mg/dlに殆ど等しい・最大減少に達するまでの時間には特に変化はない・炭酸
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 第3表治療経過による胃液残余窒素の変動
 (インスリン刺激)
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 ガス抱合能は胃潰瘍では治療経過とともに減少が大きくなり,十二指腸潰瘍では逆に減少が小さ
 くなる.
 IV、考 按
 健康人の空腹時胃液残余窒素量については,Martinの11例平均25.5mg/d1,尾崎の3例
 平均30,hng/d!,小松原の8例平均59、8mg/d.1などの報告がある、著者の20例平均は23.O
 mg/d1で,最大値は59.8mg/d1,最少値は16、1mg/dlでmartin,尾崎より高く,小松原よ
 り低値である.血液残余窒素量との比較についてSteiniz,尾崎の実験では胃液残余窒素は血液
 残余窒素と全く同じ値を示すというが,著者の胃液残余窒素47例平均は35.5m9/d1,血清残
 余窒素は平均26.9mg/d1であった,上記報告はいずれも全血を用いているが,血清により比較
 するのが適当と考える.消化性潰瘍の胃液残余窒素の報告は殆んどなく,Marti11が胃潰瘍7例
 平均3LOmg/d1,十二指腸潰瘍9例55.1mg/dlと報告し,小松原は消化性潰瘍9例平均55
 .1mg/d1と報告している。著者の例は健康人38。1mg/d1,胃潰瘍37.1m9/d1,十二指腸潰
 瘍33.4mg/dlでMartinの報告の逆である、胃内炭酸ガス,酸素の分圧は血液炭酸ガス,酸素
 分圧と等しいことが知られ,空気を送入しても約1時間以内に血液炭酸ガス,酸素分圧とひとし
 くなる・よって空腹時胃液は約b.5%の炭酸ガスて飽和して存在することになる・空腹時胃液の
 炭酸ガス抱合能は健康人が最も高く,胃炎,十二指腸潰瘍,胃潰瘍の順である.
結肌
論
 L胃液残余窒素は健康人で最も高く,次いで胃炎,胃潰瘍,十二指腸潰瘍の順である.
 2.残余窒素は酸度と逆相関の関係にある.
 3・残余窒素濃度はインスリン,ヒスタミン注射後・分泌量と反比例して減少する・
 4・インスリン刺激はヒスタミン刺激に較べ,反応する時間は遅れるが減少は大きい、
 5,正常人の胃液残余窒素は胃炎,胃潰瘍,十二指腸潰瘍に較べ,インスリン,ヒスタミン刺
 激ともに反応する博聞は遅れるが,その減少は大ぎい.
 6、胃潰瘍の残余窒素は十二指腸潰瘍に較べ,インスりン,ヒスタミン刺激ともに反応が早く,
 かつ大きく減少する.
 7・残余窒素は胃潰瘍の治療経過とともに増加し,十二指腸潰瘍では減少する.血清残余窒素
 も同様の傾向を示す.
 8・治療経過とともに胃潰瘍ではインスリン刺激時の胃液残余窒素の最大減少値が減じ,十二
 指腸潰瘍では増加し,共に正常人インスリン刺激時の最大減少値に近ずく・
 9.炭酸ガス抱合能は胃潰瘍では治癒とともに減少し,十二指腸潰瘍では増加する。
 10.以上より各腎疾患でおのおの胃液残余窒素濃度,および残余窒素濃度グ)刺激剤に対する反
 応が異ることが老えられる.
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審査結果要旨
 胃液残余窒素については諸家の報告があるが,腎疾患,心疾患等の胃液残余窒素の変化を論じ
 たものが多く,腎疾患では胃癌,無酸症で胃液残金窒素の上昇することが知られている.著者は
 健康人および各種胃疾患々者に対し,胃液分泌刺激剤を負荷し,その前後における胃液残余窒素
 および胃液炭酸ガス抱合能の変動について検討している.
 実験方法として健康人,慢性胃炎,胃潰瘍および十二指腸潰瘍の各群に,胃液分泌刺激剤とし
 てヒスタミン,インスリンを負荷し,負荷前30分間および負荷後90分間連続胃液を吸引し、
 10分毎に別けて酸度を測定すると共にRapPaport民法により残余窒素を,KoPP-Natelson's
 Microgasmeterを用いて炭酸ガス抱合脂を測定し,さらに胃潰瘍,十二指腸潰瘍については潰
 瘍治癒の経過を追って観察し,次の結論をえている・
 1.胃液残余窒素は正常人で最も多く,次いで胃炎,胃潰瘍,十二指腸潰瘍の順である・
 2.残余窒素は酸度と逆相関の関係にある・
 3.残余窒素はインスリン,ヒスタミン注射後,分泌量と反比例して濃度は減少する・
 4.インスリン刺激はヒスタミン刺激に較べ,反応する時間は遅れるが,減少は大きい・
 5.正常人胃液残余窒素は胃炎,胃潰瘍,十二指腸潰瘍に較べ,インスリン,ヒスタミン刺激
 ともに反応する時間は遅れるが,その減少は大きい.
 6.胃潰瘍の残余窒素は十二指腸潰瘍に較べ,インスリン,ヒスタミン刺激ともに反応が早く,
 かつ大きく減少する.
 7.残余窒素は胃潰瘍の治療経過とともに増加し,十二指腸潰瘍では減少する・血清残余窒素
 も同様の傾向を示す.
 8.治療経過とともに胃潰瘍ではインスリン刺激時の胃液残余窒素の最大減少値が減じ,十二
 指腸潰瘍では増加し,ともに正常人インスリン刺激時の最大減少値に近ずく・
 9.炭酸ガス抱合能は,胃潰瘍では治療とともに減少L,十二指腸潰瘍では増加する・
 一44一
